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ABSTRAK 
Stroke adalah salah satu penyakit yang bisa menimbulkan kecacatan yang permanen, sangat 

memerlukan bantuan khusus dalam melakukan suatu kegiatan terlebih lagi pada pasien yang baru saja 

keluar dari rumah sakit, tentunya peran   perawat   dan   keluarga   atau   orang terdekat pasien yang 

memiliki pengetahuan tentang penyakit, cara tindakan serta perawatan pasien jangka panjang agar dapat 

mengajarkan atau menginformasikan keluarga pasien, sehingga mereka siap untuk melakukan 

perawatan jangka panjang kepada pasien stroke  dirumah  nantinya sehingga diperlukan discharge 

planning atau Perencanaan pulang dapat menjadi bagian penting dari perawatan pasien stroke selama 

masa pasca rawat inap. Pentingnya discharge planning pasien stroke serta membantu pasien dan 

keluarganya untuk memahami serta membantu pelatihan mencegah stroke ulang dan meningkatkan 

kemampuan fungsional pasien, tim medis multidisiplin dan program rehabilitasi yang holistik untuk 

memastikan pasien stroke mendapat perawatan terbaik. Pencarian artikel dilakukan di database 

elektronik termasuk Google Scholar, Pubmed, Klinical key, dan Science Direct. Kata kunci yang 

digunakan adalah Stroke OR “cerebro vaskular accident” DAN“ Discharge Planning atau Discharge,  

Patient atau Discharges, Patient atau Patient Discharges atau Discharge Plannings atau Planning 

Discharge atau Plannings, Discharge ” DAN “Effect” atau “Pengaruh”. Kriteria pemilihan artikel 

1)terbitan tahun 2018-2023 2)fulltext 3)artikel berbahasa Inggris 4)studi RCT atau studi percobaan. 

Artikel dipilih sesuai dengan kriteria, didapatkan total 8 dari 38 artikel tercapai artikel menggunakan 

PRISMA.  Dengan  adanya hal tersebut, maka dilakukan studi ini yang bertujuan untuk untuk 

menyiapkan keluarga dalam melakukan perawatan pasien agar pasien mengalami peningkatan 

kesehatan, terhindar dari komplikasi atau rawat inap ulang akibat penyakit stroke. Metode: digunakan 

metode dengan studi literatur menggunakan tinjauan sistematis dan meta-analisis (PRISMA), sebagai 

standar digunakan untuk melakukan tinjauan sistematis. Hasil: Setelah dilakukan pembahasan pada ke-

8 artikel tersebut didapatkan bahwa pengaruh discharge planning   sangat   baik, kesiapan dan dukungan 

keluarga untuk mengasuh pasien stroke akan menimbulkan dampak memperbaiki kualitas hidup serta 

aktifitas sehari hari pasien stroke yaitu dapat meningkatkan aktifitas, mencegah komplikasi penyakit 

dan kepatuhan pasien dalam mengkonsumsi obat dan rutin menjalankan kontrol penyakitnya. 

 

Kata kunci: discharge planning; effect; stroke 

 
EFFECT OF DISCHARGE PLANNING ON STROKE PATIENTS: A SYSTEMATIC 

REVIEW 

ABSTRACT 
Stroke is a disease that can cause permanent disability, it really needs special assistance in carrying 

out an activity, especially for patients who have just been discharged from the hospital. long-term 

patient care in order to be able to teach or inform the patient's family, so that they are ready to carry 

out long-term care for stroke patients at home later so that discharge planning is needed or discharge 

planning can be an important part of stroke patient care during the post-hospitalization period. The 

importance of discharge planning for stroke patients and helping patients and their families to 
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understand and assisting in training to prevent re-stroke and improve the patient's functional abilities, 

a multidisciplinary medical team and a holistic rehabilitation program to ensure stroke patients receive 

the best care. Article searches were performed on electronic databases including Google Scholar, 

Pubmed, Clinical key, and Science Direct. The keywords used were Stroke OR "cerebro vascular 

accident" AND "Discharge Planning or Discharge, Patient or Discharges, Patient or Patient 

Discharges or Discharge Plannings or Planning Discharge or Plannings, Discharge" AND "Effect" or 

"Influence". Article selection criteria 1) 2018-2023 publication 2) full text 3) English articles 4) RCT 

studies or pilot studies. Articles were selected according to the criteria, a total of 8 out of 38 articles 

were achieved using PRISMA. With this in mind, this study was conducted which aims to prepare 

families to treat patients so that patients experience improved health, avoid complications or re-

hospitalization due to stroke. Method: used the method with a literature study using a systematic review 

and meta-analysis (PRISMA), as a standard used to conduct a systematic review. Results: After 

discussing the 8 articles, it was found that the effect of discharge planning is very good, readiness and 

family support for caring for stroke patients will have an impact on improving the quality of life and 

daily activities of stroke patients, which can increase activity, prevent disease complications and patient 

compliance in taking medication and routinely carry out disease control. 

 

Keywords: discharge planning; effect; stroke 

 

PENDAHULUAN 

Stroke Menurut World Health Organization (WHO) adalah suatu gejala yang diartikan  suatu 

gangguan fungsi otak yang terjadi secara mendadak dengan tanda serta gejala klinik baik fokal 

maupun global yang berlangsung 24 jam atau lebih (Permatasari, 2020). Penyakit  Stroke dapat 

terjadi bila pembuluh darah otak mengalami penyumbatan ataupun pecah yang dapat mengakibatkan 

sebagian otak tidak mendapatkan pasokan darah yang membawa oksigen yang diperlukan sehingga dapat 

mengalami kematian sel atau jaringan . Stroke merupakan kerusakan pada otak yang muncul secara 

mendadak, progresif, serta cepat akibat gangguan peredaran darah otak non traumatik. Gangguan stroke 

tersebut secara mendadak dapat menimbulkan gejala diataranya kelumpuhan sesisi wajah atau anggota 

badan, berbicara tidak lancar, berbicara tidak jelas (pelo), adanya perubahan kesadaran, adanya gangguan 

penglihatan, dan lain-lain (Balitbangkes RI, 2018). Stroke merupakan penyebab utama kecacatan yang 

didapat pada orang dewasa ini merupakan penyakit serebrovaskular yang berdampak besar pada kesehatan 

dan sosial masyarakat, hal ini tentunya tidak hanya dikarenakan prevalensinya dan insidensinya tetapi juga 

karena konsekuensinya yang signifikan dalam hal ketergantungan pasien dan dampak yang ditimbulkannya 

akibat stroke ini, pada sendi kehidupan pasien dan keluarganya.(García-Pérez et al., 2021).   

 

Secara umum pasien pasca stroke memiliki komorbiditas yang bisa meningkatkan risiko 

komplikasi medis sistemik selama pemulihan stroke. Komplikasi medis dapat terjadi dalam 

beberapa minggu pertama hingga pada serangan stroke. oleh karena itu Pencegahan, 

pengenalan sejak dini, dan pengobatan terhadap komplikasi pasca stroke ini merupakan aspek 

yang sangat penting. Komplikasi stroke bisa terjadi sebagai akibat langsung dari penyakit 

stroke sendiri serta faktor imobilisasi pasien. Maka dari itu tentunya berdampak signifikan pada 

outcome pasien stroke, sehingga tentunya bisa menghambat proses pemulihan neurologis serta 

dapat memperpanjang masa tinggal di rumah sakit. Komplikasi stroke bisa karena penyakit 

jantung, pneumonia, tromboemboli vena, demam, nyeri pasca stroke, disfagia, gangguan 

saluran perkemihan dan depresi atau kecemasan merupakan komplikasi yang sangat umum 

terjadi pada pasien stroke (Mutiarasari, 2019). Stroke itu sendiri merupakan salah satu penyakit 

yang prevalensinya tertinggi di dunia. Pasien pasca stroke memerlukan perhatian khusus karena 

masa pemulihannya akan berlangsung lama dan mengalami gejala sisa.  

 

Dalam dunia ini, penyakit serebrovaskular (stroke) menjadi penyebab utama nomor dua 

kematian serta nomor tiga kecacatan. Sedangkan stroke merupakan penyakit tidak menular 

yang terbanyak menyebabkan kematian ke-2 didunia setelah penyakit jantung iskemik (P. L. 
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Wang & Brooks, 2018). Hal ini diperkuat dengan prevalensi terjadinya stroke yaitu ±80 juta  

kejadian  stroke  yang  dialami  seluruh orang didunia tanpa memandang jenis kelamin pada 

tahun 2016 (WHO, 2022). Sedangkan jumlah pasien stroke di wilayah dunia pada tahun 2019 

mencapai 89% dari kematian stroke global dan disabilitas yang digabungkan bertinggal di 

negara-negara berpendapatan rendah sampai dengan menengah (WHO, 2022). Namun 

menurut World Stroke Organization bahwa 1 diantara 6 orang di dunia mengalami stroke di 

sepanjang hidupnya, Data dari American Health Association (AHA) mengatakan bahwa setiap 

40 detik terdapat 1 kasus baru stroke dengan prevalensi 795.000 pasien stroke baru ataupun 

berulang yang bisa terjadi setiap tahunnya dan diperkirakan setiap 4 menit terdapat 1 pasien 

stroke meninggal. Angka kematian akibat stroke ini mencapai 1 per 20 kematian di Amerika 

Serikat.(Powers et al., 2019). 

 

Di Indonesia, stroke merupakan penyebab utama kematian untuk usia di atas usia 5 tahun, yang 

memiliki presentase sekitar 15,4% dari semua kematian. Berdasarkan data terbaru serta hasil 

dari Riskesdas 2018, prevalensi penyakit stroke di Indonesia meningkat mencapai dari 7% pada 

tahun 2013 menjadi 10,9% di tahun 2018 (Balitbangkes RI, 2018). Stroke ini prevelensi sebesar 

10,9% per 1.000 penduduk. Dibandingkan dengan hasil Riskesdas 2013, maka angka ini 

mengalami kenaikan jika dari 7,0% per 1.000 penduduk. Stroke  dapat  menjadi penyebab 

kematian utama pada semua rumah sakit di Indonesia, dengan mencapai sebesar 15,4%. Stroke 

ini sangat memerlukan perawatan yang tepat dan efektif selama masa pasca rawat inap, ini 

sangat penting untuk dapat meminimalkan komplikasi serta meningkatkan fungsi dan kualitas 

hidup pasien. Sedangkan untuk menghindari masalah ini dapat dilakukan dengan mengubah 

gaya hidup, menciptakan dan mempertahankan perilaku baru yang bermanfaat untuk orang lain 

(Lennon et al., 2018).  

 

Seorang perawat tentunya memiliki peranan yang penting dalam pemberian asuhan 

keperawatan yang komprehensif yang salah satunya adalah pemberian discharge planning. 

Discharge planning adalah indikator penentu keberhasilan pelayanan di rumah sakit. Oleh 

sebab itu discharge planning wajib diberikan sejak pasien dirawat untuk meningkatkan 

pengetahuan pasien dan keluarga, sehingga mempercepat proses penyembuhan dan mengurangi 

kekambuhan pasien stroke (Sagita et al., 2019). Peran perawat di rumah sakit sebagian besar 

belum menjalankan discharge planning secara Maksimal, kalaupun dilaksanakan ini belum 

sesuai dengan Standar Prosedur Operasional (SPO). Dalam pelaksanaannya discharge planning 

hanya pada bagian tertentu yang dianggap penting saja, tetapi pengkajian kebutuhan discharge 

planning mengenai pengkajian kebutuhan pasien, edukasi tentang kegiatan setelah keluar 

rumah sakit, diet yang dianjurkan, serta tanda dan gejala yang harus segera diatasi sering 

terabaikan (Mustikaningsih et al., 2020) tentunya ini sebuah tantangan bagi perawat. 

Pelaksanaan discharge planning dilakukan dengan tahapan pengkajian, penetapan diagnosa, 

intervensi, implementasi, dan evaluasi pada pasien mulai masuk rumah sakit sampai pulang. 

Suatu discharge planning yang belum optimal mengakibatkan adanya pasien batal pulang 

karena ketidaksiapan untuk perawatan di rumah dan akan terjadinya perawatan 

ulang.(Mustikaningsih et al., 2020).  
 

Untuk itu discharge planning harus dilaksanakn dengan cermat dan teliti sehingga apa yang 

menjadi kebutuhan pasien stroke akan terlayani, terpenuhi dengan baik sehingga akan 

mencegah stroke berulang oelh karenanya prognostikasi yang akurat dapat membantu 

perencanaan pemulangan pasca stroke dengan baik. Penatalaksanaan berupa pendampingan 

langsung oleh tenaga kesehatan dengan memanfaatkan tekhnologi sebagai perantaranya, suatu 

misal dengan menyediakan layanan konsultasi secara online ini  diharapkan dapat memperbaiki 

kualitas hidup pasien sehingga dapat menekan angka kejadian stroke ulang. Tujuan dari 
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penelitian Pengaruh Discharge Planning pada pasien stroke ini adalah untuk mengetahui 

seberapa jauh pengaruhnya discharge planning pada pasien stroke, serta menganalisa 

pengaruhnya discharge planning pada pasien stroke dan pasca stroke yang menjalani perawatan 

dirumah dengan mempengaruhi kualitas hidup pasien stroke dengan cara perubahan aktifitas, 

motivasi, dukungan keluarga dan pengetahuan pasien stroke. 

 

METODE 

Literatur ini telah melakukan penelusuran dalam tinjauan sistematis ini menggunakan Tinjauan 

Sistematis dan Meta- Analisis (PRISMA) standar digunakan untuk melakukan tinjauan 

sistematis. Terdapat tujuh langkah termasuk didalamnya adalah menulis ulasan pertanyaan, 

menentukan kriteria  yang layak, melakukan pencarian secara menyeluruh dari berbagai sumber 

informasi, mengidentifikasi sumber-sumber literatur yang relevan, memilih sumber-sumber 

literatur yang relevan, menilai kualitas sumber-sumber literatur yang relevan, serta mensintesis 

sumber-sumber literatur tersebut. (Septianingrum et al., 2022). Adapun kriteria PICOS 

(Populasi, Intervensi, Perbandingan, Hasil, Jenis Studi) ini digunakan untuk mengembangkan 

untuk inklusi dan eksklusi studi kriteria kelayakan dalam tinjauan uji coba terkontrol secara 

acak (Septianingrum et al., 2022). Kriterianya adalah: P (Population): Pasien Stroke; 

I(intervention): Paparan pengaruh Disharge Planning pasien stroke; C (Comparison): Tidak 

menggunakan factor pembanding; O (Outcome): Studi ini bertujuan untuk mengetahui 

pengaruh discharge planning pada pasien stroke. 

 

Penelusuran dari literatur suatu tinjauan sistematis ini dengan menggunakan database database 

titik akhir dengan kriteria kualitas tinggi dan sedang, yaitu Google Scholar, Pubmed, Klinical 

key, dan Science Direct. Mencari istilah beban studi penyakit stroke yang digunakan adalah: 

Stroke atau “cerebro vaskular accident” dan “Discharge Planning atau Discharge, Patient atau 

Discharges, Patient atau Patient Discharges atau Discharge Plannings atau Planning Discharge 

atau Plannings, Discharge” dan “Effect” atau “Pengaruh”. Sebuah kata kunci yang sama 

digunakan dalam pencarian literatur pada setiap database. Operator Boolean digunakan untuk 

menggabungkan kata kunci dan istilah indeks, serta hasil pencarian disempurnakan 

menggunakan filter tergantung pada setiap database. Semua kutipan yang diambil selama 

proses pencarian diekspor ke Mendeley, kemudian kutipan dikumpulkan dan disaring untuk 

menghapus duplikat. Kemudian dilakukan pemilihan dari judul dan ringkasan, untuk 

penyesuaian kreteria dan artikel yang tidak sesuai. Studi kelayakan artikel tersebut adalah 

dilakukan dengan meninjau artikel dengan teks yang lengkap. Artikel yang dianggap tepat oleh 

reviewer yaitu digunakan dalam tinjauan literatur ini. Proses serta hasil pemilihan artikel 

disajikan dalam diagram PRISMA diagram 1. Data dari makalah diekstraksi dengan 

menggunakan standar alat ekstraksi data untuk data prevalensi yang tersedia dari The Joanna 

Briggs Institute (JBI) untuk Alat Penilaian Kritis. 

 

Hasil Penelusuran, Sebuah pencarian melalui empat database menghasilkan kutipan 335, yang 

kemudian disaring untuk mengecualikan duplikat, disaring dengan fokus pada kasus stroke, 

menghasilkan 69 artikel. Sebanyak 38 catatan diperoleh berdasarkan PICOS, yaitu P: pasien 

stroke, I: Tidak Mengunakan Intervensi, C: Tidak menggunakan factor pembanding, O: Studi 

ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh discharge planning pada pasien stroke, Sebanyak 

tujuh artikel teks lengkap dinilai untuk kelayakan. 
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HASIL  

Tabel 1. 

Karakteristik dari literatur yang layak (n=7) 
No. Author, 

year, 

design, 

theory 

Sample 

size 

Duration Instrumen Outcome 

1. Charline 

Benoit, 

MD 2020 

a  single-

center 

randomized 

design 

 

199 

pasien         

1 tahun      Catatan rekam 

medik 

Hasil utama adalah perubahan 3 bulan skor 

pengetahuan stroke (SKS) dari 

pengacakan. Hasil sekunder adalah 

perubahan SKS selama 12 bulan, jumlah 

faktor risiko dan tanda peringatan yang 

disebutkan, kontrol faktor risiko, dan 

kepatuhan yang dilaporkan sendiri. 

Sebanyak 199 pasien (usia rata-rata [SD], 

63,5 [12,4] tahun; 67 [33,7%] wanita) 

diacak (99 dalam sesi pendidikan stroke). 

Intervensi dikaitkan dengan peningkatan 

yang lebih besar pada SKS daripada 

kelompok kontrol (perbedaan rata-rata 

antara kelompok yang disesuaikan dengan 

garis dasar, 1,6 poin [95% CI, 1,4 hingga 

1,9]; p=0,001). Kesimpulan: Sesi edukasi 

interaktif di unit stroke secara signifikan 

meningkatkan pengetahuan stroke pada 3 

bulan dan 12 bulan pada pasien dengan 

TIA 
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No. Author, 

year, 

design, 

theory 

Sampl

e size 

Duratio

n 

Instrumen Outcome 

2. Meng-

YaoWang 

 2020 

174 

pasien 

6 bulan Wawancara 

via telopon 

dan pesan 

singkat  

Sebanyak 174 pasien dilibatkan dalam 

penelitian ini. Pada 6 bulan, tersisa 151 

pasien. Alasan hilangnya peserta ini 

termasuk penolakan untuk tindak lanjut, 

transfer setelah keluar, kekambuhan 

stroke, dan kematian. Perbedaan Tidak ada 

yang signifikan dalam karakteristik 

demografi dan penyakit antara kelompok 

pada awal. Perbedaan Tidak ada signifikan 

yang ditemukan antara kelompok dalam 

perilaku kesehatan mereka, dimensi 

kepatuhan pengobatan, BP, dan mRS pada 

awal. 

3. Thang S 

Han, MA, 

MBBChir

, PhD 

Meng-Jie 

Shen,202

1 

3309 

pasien 

6 bulan Wawancara 

 

Hasil penelitian ini menunjukkan 

karakteristik pasien. Jenis kelamin 

didistribusikan secara merata di seluruh 

kelompok. Sebagian besar pasien 

mengalami stroke iskemik, dengan sisanya 

sebagian besar sebagai stroke hemoragik. 

Tabel 2 menunjukkan bahwa tingkat 

kematian dan kecacatan saat pulang secara 

signifikan lebih tinggi di antara pasien 

stroke dengan CHF, AF, HT (hanya untuk 

kecacatan) dan riwayat stroke sebelumnya. 

4. Amal 

Said 

Tahal & 

Rawia Ali 

Ibrahim, 

2020, 

quasi 

eksperime

ntal 

50 

pasien 

- Lembar 

kuesioner 

Wawanca

ra Pasien-

I; Skala 

Kualitas 

Hidup 

Spesifik 

II-Stroke 

dan 

Indeks 

III-

Barthel 

Penelitian ini mengungkapkan bahwa skor 

pengetahuan pasien stroke meningkat 

segera setelah menerapkan program 

perencanaan pemulangan dengan 

perbedaan yang signifikan secara statistik 

dibandingkan antara pra pelaksanaan dan 

Rerata skor kualitas hidup total dan 

subtotal lebih tinggi setelah pelaksanaan 

program discharge planning dengan 

perbedaan statistik yang signifikan 

dibandingkan dengan sebelum 

pelaksanaan. Serta Rata-rata skor total dan 

subtotal aktivitas kehidupan sehari-hari 

lebih tinggi setelah melaksanakan program 

discharge planning, terdapat perbedaan 

yang signifikan secara statistik 

dibandingkan dengan sebelum 

pelaksanaan. Jadi Ada korelasi positif 

antara pengetahuan pasien, kualitas hidup 

dan aktivitas hidup sehari-hari dengan 

perbedaan yang signifikan secara statistik. 
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5. Jinhong  

Wang, 

MBa, Jie 

Liu 2021, 

randomiz

ed,  

controlled  

study 
 

110 

pengas

uh 

pasien 

stroke 

akut 

12 bulan Analisis 
statistik 
dilakukan 
oleh 
perangkat 
lunak 
SPSS 
24.0 
(IBM, 
Chicago, 
IL), dan 
grafik 
diplot 
oleh 
perangkat 
lunak 
GraphPad 
Prism 
7.01 
(GraphPa
d 
Software 
Inc., San 
Diego, 
CA). 

Hasil penelitian ini skor depresi HADS 

serupa pada M0 dan M3 tetapi menurun 

pada M6 dan M12 pada kelompok EMR 

dibandingkan antara kelompok kontrol, 

namun tidak ada perbedaan tingkat depresi 

dan tingkat keparahan antara 2 kelompok 

pada setiap titik waktu. Selain itu, skor 

Skala Beban Pengasuh Zarit serupa pada 

M0 dan M3, tetapi menurun pada M6 dan 

M12; sementara itu, tingkat beban 

perawatan serupa pada M0, M3 dan M6, 

tetapi berkurang pada M12 pada kelompok 

EMR dibandingkan dengan kelompok 

kontrol. 

No. Author, year, 

design, theory 

Sample 

size 

Durati

on 

Instrumen Outcome 

6. Caroline Hunt-

O’Connor RGN, 

Dip Nursing, 

BSc, MSc1, 

2021, 
Observasional 
inferensial 

71 studi 1 

bulan 

Kual
itas 
AM
STA
R 2 

Hasil penelitian ini Sebuah meta-analisis 

terbatas dari hasil dalam kaitannya dengan 

lama tinggal menunjukkan temuan positif 

untuk perencanaan pemulangan sebagai 

intervensi (MD = 0,71 (95% CI)1,05, 0,37; 

p = 0,0001)). Namun, analisis lebih lanjut 

dari temuan yang lebih luas dalam kaitannya 

dengan lama tinggal menunjukkan hasil 

yang tidak meyakinkan atau beragam. 

Sehubungan dengan tingkat penerimaan 

kembali baik meta-analisis dan analisis 

naratif menunjukkan penurunan risiko 

untuk orang tua di mana perencanaan 

pemulangan dilakukan (RR = 0,78 (95% CI: 

0,72,0,84; p = 0,00001)). Namun 

kemampuan untuk mensintesis hasil sangat 

terhambat oleh keragaman pendekatan 

untuk penelitian di bidang ini. 

7. Nunuk 

Kurniati1*, 

Nursalam 2021 

purposive 

sampling 

5 

keluarga 

pasien 

 wawancara semi 
terstruktur 
dengan 5 
partisipan 

Penelitian tahap pertama 

menghasilkan modul CADP 

untuk keluarga pasien stroke, 

tahap kedua berdasarkan uji 

Wilcoxon sign rank 

menunjukkan adanya pengaruh 

setelah intervensi dan uji Mann 

Whitney menunjukkan 

perbedaan rata-rata yang 

signifikan antara intervensi dan 

kontrol selama EH (0,000; 

0,000), selama perlakuan 
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(0,000;0,000), sebelum LH 

(0,000;0,000). 

No. Author, 

year, 

design, 

theory 

Sampl

e size 

Duration Instrumen Outcome 

8. Bernadett

e Boden-

Albala,  

2018 

randomiz

ed,  

controlled  

study 

1.083 

pasien 

1 tahun      Catatan 

rekam 

medik 

Hasil studi utama adalah pengurangan SBP 

antara baseline (predischarge) dan 12 bulan 

postdischarge. Baseline BP diukur 

setidaknya 48 jam pasca stroke hingga 3 kali 

oleh koordinator terlatih atau asisten peneliti 

menggunakan sphygmomanometer 

otomatis, mengikuti pedoman American 

Heart Association.25 Pada tindak lanjut 12 

bulan, 120 pengukuran BP (25%) dilakukan 

secara pribadi di kantor penelitian atau 

rumah peserta, 294 (62%) berasal dari 

kunjungan klinik di mana staf penelitian 

kami bertemu dengan pasien atau abstrak 

catatan medis, 26 (5%) dilaporkan sendiri, 

dan 38 (8%) tidak memiliki sumber yang 

direkam. Distribusi sumber pengukuran TD 

tindak lanjut tidak berbeda secara signifikan 

antara kelompok percobaan. Jika peserta 

tidak dapat dihubungi, kami menggunakan 

Indeks Kematian Nasional untuk 

memastikan kematian dan mendapatkan 

penyebab kematian; semua peserta lain 

dianggap mangkir. 

 

PEMBAHASAN 

Discharge planning pada pasien stroke merupakan komponen penting dalam membantu proses 

pemulihan dan mencegah kekambuhan pada pasien. Sehingga sangat penting peranan seorang 

perawat yang dapat mengevaluasi dampak dari program pembinaan kesehatan oleh perawat 

untuk penderita stroke dan keluarga pasien dalam perawatan transisi dari rumah sakit ke rumah 

penderita.(Lin et al., 2022). Penderita stroke dapat diminimalkan apabila pelayanan 

keperawatan yang berkaitan dengan perawatan lanjutan perlu dipertahankan hingga home care. 

Meskipun pasien stroke telah mendapatkan pelayanan yang baik di rumah sakit, namun 

perawatan yang diberikan harus dipersiapkan dan dilanjutkan sampai penderita stroke tiba di 

rumah untuk mendukung kesembuhannya (Indrawati et al., 2021). Namun setelah dilakukan 

perawatan, pengobatan maka kualitas fisiologis pasien stroke meningkat, namun kualitas 

psikologisnya masih tetap rendah (Chen Q et al., 2019) Program ini mencakup memberikan 

pendidikan secara verbal, fisik, dan visual atau telenursing (Dominguez, 2021). Diantaranya 

dengan  Telenursing adalah salah satu jenis pelayanan keperawatan di rumah sebagai dampak 

dari perkembangan teknologi kesehatan. (Idha Nurfallah, 2021).  
 

Peran perawat dan keluarga sangat diperlukan untuk membantu pasien stroke sembuh dari 

rehabiltasi lebih cepat maka diperlukan pelatihan yang manfaat tambahan dari pelatihan 

pengasuh perlu dinilai lebih lanjut, bagaimana memperlakukan pasien stroke dengan baik serta 

dengan elemen penting yang diprioritaskan sebelum pemulangan  pasien.(Bosch et al., 2023). 

Untuk itu perlu ada Program komprehensif dan pragmatis yang dioperasikan oleh tim stroke 

multidisiplin yang menjanjikan untuk mengurangi beban kesehatan stroke jangka 

panjang(Boehme et al., 2021). Pentingnya mendukung perawat untuk memperkenalkan 
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perencanaan perawatan lanjutan pada waktu sebelumnya yang memungkinkan pasien dengan 

waktu yang cukup untuk merenungkan masalah akhir kehidupan, memberdayakan pasien untuk 

mempertimbangkan pilihan mereka dan melibatkan pasien dan anggota keluarga mereka dalam 

diskusi terbuka (Chan et al., 2018). 

 

Hasil identifikasi delapan artikel sesuai dengan kriteria inklusi pencarian dan PICO yang 

ditentukan. Pembahasan ini akan menganalisis judul artikel  terpilih sesuai dengan kriteria 

inklusi dan PICO satu per satu. Artikel yang dilakukan oleh (Benoit , 2020) bahwa hasil 

penelitian menyebutkan bahwa Sebanyak 199 pasien (usia rata-rata [SD], 63,5 [12,4] tahun; 67 

[33,7%] wanita) diacak (99 dalam sesi pendidikan stroke). Intervensi dikaitkan dengan 

peningkatan yang lebih besar pada SKS daripada kelompok kontrol (perbedaan rata-rata antara 

kelompok yang disesuaikan dengan garis dasar, 1,6 poin [95% CI, 1,4 hingga 1,9]; p=0,001). 

Perbedaan ini secara signifikan dipertahankan pada 12 bulan. Jumlah faktor risiko dan tanda 

peringatan yang disebutkan secara signifikan meningkat pada kelompok intervensi pada 3 

bulan. Pengendalian faktor risiko serta kepatuhan yang dilaporkan tidak berbeda secara 

signifikan diantara kedua kelompok. Jadi kesimpulan: Sesi edukasi interaktif di unit stroke 

secara signifikan meningkatkan pengetahuan stroke pada 3 bulan dan 12 bulan pada pasien 

dengan TIA. 

 

Penelitian yang dilakukan (M.-Y. Wang et al., 2020) menunjukkan hasil bahwa Sebanyak 174 

pasien dilibatkan dalam penelitian ini Pada 6 bulan, tersisa 151 pasien. Alasan hilangnya peserta 

ini termasuk penolakan untuk tindak lanjut, transfer setelah keluar, kekambuhan stroke, dan 

kematian. Perbedaan Tidak ada yang signifikan dalam karakteristik demografi dan penyakit 

diantara kelompok pada awal perbedaan tidak ada terlalu signifikan yang ditemukan antara 

kelompok dalam perilaku kesehatan mereka, dimensi kepatuhan pengobatan, BP, dan mRS 

pada awal. Untuk skor total perilaku kesehatan, analisis varian pengukuran berulang 

mengungkapkan bahwa efek waktu, efek intervensi, dan efek interaksi waktu dan kelompok 

semuanya signifikan secara statistik (P <.001; Meja 2). Hasil analisis efek tunggal menunjukkan 

bahwa, pada kedua kelompok, perilaku kesehatan meningkat secara signifikan selama 3 bulan 

pertama (P <.001), tetapi kelompok intervensi menunjukkan peningkatan yang lebih besar.  

 

Tidak ada peningkatan yang signifikan secara statistik dari 3 sampai 6 bulan (P > 0,05) pada 

perilaku kesehatan, sedangkan tren penurunan diamati pada kelompok kontrol, dan tren 

peningkatan diamati pada kelompok intervensi. Untuk dimensi kepatuhan pengobatan perilaku 

kesehatan, efek waktu, efek intervensi, dan efek interaksi waktu dan kelompok semuanya 

signifikan berdasarkan secara statistik (P < 0,05) (Tabel 2). Analisis efek tunggal menunjukkan 

bahwa, untuk pasien dalam kelompok kontrol, kepatuhan pengobatan mereka meningkat secara 

signifikan dalam 3 bulan pertama (P< 0,05). Pada 6 bulan, kepatuhan pengobatan mereka 

menurun (P < 0,05), bahkan tanpa perbedaan yang signifikan dari tingkat pelepasan (P =1.000). 

Demikian pula, dalam kelompok intervensi, pasien kepatuhan pengobatan juga meningkat 

dalam 3 bulan pertama (P < 0,05) dan lebih baik daripada kelompok kontrol. Perbedaannya 

adalah bahwa, pada kelompok intervensi, kepatuhan pengobatan pada 6 bulan konsisten dengan 

yang di 3 bulan (P = 1.000) Untuk BP (Tabel 2), efek intervensi yang signifikan dan efek 

interaksi waktu dan kelompok diamati untuk BP sistolik (SBP; P <.05). Analisis efek tunggal 

mengungkapkan bahwa perbedaan tidak ada yang signifikan yang ditemukan di antara 3 

pengukuran SBP pada kelompok kontrol (P =1.000). Pada kelompok intervensi, pengukuran 

SBP pada 3 dan 6 bulan semuanya secara signifikan lebih rendah dibandingkan saat pulang (P 

< 0,01). Dibandingkan dengan pengukuran BP pada 3 bulan setelah keluar. 
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(Han et al., 2022) menekankan bahwa menunjukkan karakteristik pasien. Jenis kelamin 

didistribusikan secara merata di seluruh kelompok. Sebagian besar pasien mengalami stroke 

iskemik, dengan sisanya sebagian besar sebagai stroke hemoragik. Tabel 2 menunjukkan bahwa 

tingkat kematian dan kecacatan saat pulang secara signifikan lebih tinggi di antara pasien stroke 

dengan CHF, AF, HT (hanya untuk kecacatan) dan riwayat stroke sebelumnya. Prevalensi hasil 

buruk lainnya umumnya lebih tinggi di antara pasien dengan skor CASH positif dibandingkan 

dengan skor nol. Ini termasuk ISK dan pneumonia dalam tujuh hari masuk, LOS >14 hari dan 

risiko malnutrisi. Di antara empat kondisi yang hidup berdampingan, AF paling konsisten dan 

terkait erat dengan hasil stroke yang merugikan. Ada juga persyaratan yang lebih besar tetapi 

tidak konsisten untuk tingkat dukungan yang lebih tinggi saat pulang, termasuk bantuan untuk 

aktivitas hidup sehari-hari, perencanaan perawatan bersama, pemulangan ke panti jompo dan 

perawatan paliatif. Sebagai perbandingan, diabetes (kondisi non-CASH) tidak menunjukkan 

hubungan apapun dengan hasil Tingkat kematian (Gambar 1A), kecacatan saat keluar (Gambar 

1B), dan LOS pada HASU >14 hari (Gambar 1C) meningkat dengan kategori CASH yang 

semakin besar, sementara tes Kruskal-Wallis menunjukkan hubungan kodominan yang 

signifikan. - kirim dalam LOS di HASU dan kategori TUNAI yang berbeda kelompok (x2 = 

32.1, P <0.001). 

 

Senada dengan (Han et al., 2022) artikel ini juga menyebutkan bahwa skor pengetahuan pasien 

stroke meningkat segera setelah menerapkan program perencanaan pemulangan dengan 

perbedaan yang boleh dikatakan signifikan secara statistik dibandingkan dengan pra 

pelaksanaan dan Rerata skor kualitas hidup total dan subtotal lebih tinggi setelah pelaksanaan 

program discharge planning dengan perbedaan statistik yang signifikan dibandingkan dengan 

sebelum pelaksanaan. Serta Rata-rata skor total dan subtotal aktivitas kehidupan sehari-hari 

lebih tinggi setelah melaksanakan program discharge planning dengan perbedaan yang boleh 

dikatakan signifikan menurut statistik dibandingkan dengan sebelum pelaksanaan. Jadi Ada 

korelasi positif antara pengetahuan pasien, kualitas hidup dan aktivitas hidup sehari-hari dengan 

perbedaan yang signifikan secara statistik. Berbeda dengan (J. Wang et al., 2021) hasil 

penelitian ini skor depresi HADS serupa pada M0 dan M3 tetapi menurun pada M6 dan M12 

pada kelompok EMR dibandingkan dengan kelompok kontrol, ternyata tidak ada perbedaan 

tingkat depresi dan tingkat keparahan antara 2 kelompok pada setiap titik waktu. Selain itu, 

skor Skala Beban Pengasuh Zarit serupa pada M0 dan M3, tetapi menurun pada M6 dan M12; 

sementara itu, tingkat beban perawatan serupa pada M0, M3 dan M6, tetapi berkurang pada 

M12 pada kelompok EMR dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

 

(Hunt-O’Connor et al., 2021) menyebutkan dalam sebuah meta-analisis terbatas dari hasil 

dalam kaitannya dengan lama tinggal menunjukkan temuan positif untuk perencanaan 

pemulangan sebagai intervensi (MD = 0,71 (95% CI)1,05, 0,37; p = 0,0001)). Namun, analisis 

lebih lanjut dari temuan yang lebih luas dalam kaitannya dengan lama tinggal menunjukkan 

hasil yang tidak meyakinkan atau beragam. Sehubungan dengan tingkat penerimaan kembali 

baik meta-analisis dan analisis naratif menunjukkan penurunan risiko untuk orang tua di mana 

perencanaan pemulangan dilakukan (RR = 0,78 (95% CI: 0,72,0,84; p = 0,00001)). Namun 

kemampuan untuk mensintesis hasil sangat terhambat oleh keragaman pendekatan untuk 

penelitian di bidang ini. Hasil penelitian kmenunjukkan bahwa ada pengaruh yang signifikan 

terhadap kesiapan keluarga untuk mengasuh untuk pasien stroke pasca akut selama rawat inap 

pada kelompok intervensi berdasarkan hasil post test setelah diberikan kombinasi audiovisual 

discharge planning, sedangkan kelompok kontrol tidak menunjukkan pengaruh yang signifikan 

dengan nilai delta negatif yang berarti nilai mean. Dengan rata-rata post-test lebih rendah dari 

pre-test. Hal ini menunjukkan bahwa discharge planning gabungan audiovisual mampu 

meningkatkan kesiapan keluarga pasien dalam merawat pasien stroke selama rawat inap, 
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sedangkan standar discharge planning dari rumah sakit tidak mempengaruhi kesiapan keluarga 

untuk merawat pasien stroke pasca akut selama rawat inap. 

 

Berdasarkan hasil penelitian (Kurniati et al., 2022) didapatkan hasil Discharge planning yang 

dipadukan dengan audiovisual merupakan salah satu media yang dapat dilakukan 

mempermudah keluarga dan pasien untuk mempelajari kembali materi discharge planning 

sehingga dapat meningkatkan pemahaman dan menguatkan ingatan tentang materi yang telah 

diberikan serta sebagai pedoman dalam menjalani perawatan di rumah sakit terhitung  dari 

masuk rumah sakit sampai dengan sebelum keluar dari rumah sakit. Discharge planning yang 

dipadukan dengan audiovisual merupakan salah satu media yang dapat memudahkan keluarga 

dan pasien untuk mempelajari kembali materi discharge planning sehingga dapat meningkatkan 

pemahaman dan memperkuat memori tentang materi yang telah diberikan serta pedoman dalam 

menjalani perawatan di rumah sakit terhitung dari masuk rumah sakit sampai sebelum keluar 

rumah sakit. 

 

Penelitian  yang terakhir ini  juga  menyebutkan bahwa pengurangan SBP antara baseline 

(predischarge) dan 12 bulan postdischarge. Baseline BP diukur setidaknya 48 jam pasca stroke 

hingga 3 kali oleh koordinator terlatih atau asisten peneliti menggunakan sphygmomanometer 

otomatis, mengikuti pedoman American Heart Association.25 Pada tindak lanjut 12 bulan, 120 

pengukuran BP (25%) dilakukan secara pribadi di kantor penelitian atau rumah peserta, 294 

(62%) berasal dari kunjungan klinik di mana staf penelitian kami bertemu dengan pasien atau 

abstrak catatan medis, 26 (5%) dilaporkan sendiri, dan 38 (8%) tidak memiliki sumber yang 

direkam. Distribusi sumber pengukuran TD tindak lanjut tidak berbeda secara signifikan antara 

kelompok percobaan. Jika peserta tidak dapat dihubungi, kami menggunakan Indeks Kematian 

Nasional untuk memastikan kematian dan mendapatkan penyebab kematian; semua peserta lain 

dianggap mangkir (Boden-Albala et al., 2019). 

 

SIMPULAN 

Berlandaskan pengumpulan studi literatur yang dilaksanakan, maka bisa diambil sebuah 

kesimpulan systematic literature review merupakan metode mengidentifikasi, mengevaluasi 

dan menginterpretasi  semua  bukti  penelitian agar  bisa memberi jawaban  masalah  penelitian  

tertentu. Terdapat 38 artikel, lalu disaring serta konklusi studi utama yang terseleksi 8 jurnal 

setara dengan kriteria inklusi serta eksklusi. Kesimpulan yang didapat yakni mayoritas yang 

mendukung peneliti agar tertarik judul tersebut, ditunjukkan bukti dengan hasil pengaruh 

discarge planning pada pasien pasca stroke. Hasil dari kajian literatur ini menjawab pertanyaan 

dari penelitian mengatakan terdapat pengaruh discharge planning yang cukup signifikan 

mempengaruhi kualitas hidup pasien stroke dengan cara perubahan aktifitas, motivasi, 

dukungan keluarga dan pengetahuan pasien stroke. Maka dapat diambil sebuah kesimpulan 

bahwa discharge planning efektif terhadap perubahan aktifitas, kualitas hidup, motivasi, 

dukungan keluarga dan pengetahuan pasien stroke. Oleh karenanya,   penggunaan   discharge   

planning bisa digunakan rekomendasi sebagai intervensi   yang   dapat   dikembangkan agar 

dapat membantu perawat memberikan asuhan keperawatan yang berkualitas .Tetapi di satu sisi, 

dibutuhkan kemampuan dan pengetahuan seorang yang memberikan discarge planning dan 

edukasi yang baik agar bisa menyiapkan sistem discharge planning berbasis teknologi sehingga 

memudahkan keluarga pasien stroke menerima materi dan pengetahuan tentang pasien stroke. 

Maka dari itu, penulis terdorong untuk melaksanakan review artikel tentang pola disharge 

planning pada pasien pasca stroke. 
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